






















































関連につき検討をすること.【方 法】 対象は RA患
者 62例.血中ペントシジン,血中ホモシステイン, intact
 
P1NP, TRACP-5b, CRP, ESR, MMP-3, DAS28-ESR,
DAS28-CRP, CDAI, SDAI,腰椎及び大腿骨頚部 BMD
を測定した. 生物学的製剤使用例 (Bio群), 非使用例
(non Bio群) でそれぞれ比較を行った. また, 炎症マー
カー,疾患活動性,骨粗鬆症薬と骨質マーカーの関連に
ついても検討を行った.【結 果】 BMDや intact
 
P1NP, TRACP-5bには両群間に差は認めなかった.し
かし,ペントシジン,ホモシステインは Bio群で有意に
低値であった.ペントシジンは炎症マーカーCRP, ESR
や疾患活動性特に CDAI,SDAIと相関を認めた.ペント
シジンとホモシステインには相関は認めなかった.【結
論】 RA患者への生物学的製剤治療は疾患活動性を改
善させるだけでなく,骨質を改善し骨折のリスクを減少
させることが期待できると考えられた.
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